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Em 394 pacientes, a VATS foi a técnica mais utilizada (82,7%). Em
11 casos houve necessidade de conversão de VATS para toracotomia
(2,8%). Verificaram-se 27 casos de complicações no pós-operatório
(6,8%) e 3 óbitos (0,76%). A maior parte das complicações verificou-
se na toracotomia quando comparada com a VATS (19,3% e 7%,
respectivamente). A taxa de complicações foi de 3,2% e 15,4% no
estadio 2 e 3, respectivamente. O tempo médio de internamento foi
de 8,7 dias na VATS, 11,7 na toracotomia clássica, 12,8 dias nos
casos de conversão VATS/toracotomia, 19,9 nas complicações.
O facto de se tratar de um estudo retrospectivo, acrescido do facto
de muitos dos doentes serem provenientes de outros hospitais,
condicionou a obtenção de alguns dos dados, sobretudo clínicos e
analíticos. Os dados analíticos obtidos apontam para 2 tipos
diferentes de derrame pleural: estadio 1 e 2, que apresentam evidência
de processo inflamatório activo, e o estadio 3, no qual o processo
crónico é mais evidente. Os resultados dos estudos imagiológicos
apresentam o potencial de variabilidade interna. Ainda assim, houve
concordância entre os resultados imagiológicos e o estadiamento
feito. Os doentes submetidos a VATS apresentaram menor taxa de
complicações e menor tempo de internamento quando comparados
com o grupo da toracotomia.
A terapêutica cirúrgica, nomeadamente a VATS, mostrou ser um
procedimento seguro, eficaz e com baixa taxa de complicações. Estes
dados estão de acordo com resultados de estudos já efectuados acerca
deste tema. São necessários estudos adicionais que permitam
determinar critérios que estadiem correctamente um DPP.
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O cancro do pulmão é um problema major de saúde pública, sendo
a neoplasia mais comum no sexo masculino, com incidência global
que continua a aumentar, e a que maior mortalidade determina em
ambos os sexos. Há duas décadas observava-se um predomínio do
carcinoma epidermóide; actualmente o adenocarcinoma é o tipo
Obtaining data was difficult, not only because this is a retrospec-
tive study, but also because most of the patients were referrals from
other hospitals. Laboratory results point to two different types of
pleural effusion: stage 1 and 2 with an active inflammatory process
and stage 3 in which a chronic process is more evident. Imaging
studies showed some degree of variability with regards to interpre-
tation but results were in accordance with staging. Patients submit-
ted to VATS showed lower rates of complications and shorter ad-
missions. Surgical procedures, namely VATS, have been shown to
safe, efficacious and associated to low complication rates. These
results are similar to those reported in several studies. Additional
studies are needed to establish criterion for the correct staging of
PPE.
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Lung cancer is a major public health problem, and it is the com-
monest cancer in men with a global incidence that is rising. It re-
mains the commonest cause of cancer death in both men and women.
In the initial decades of the smoking-caused epidemic of lung can-
cer (LC), squamous cell carcinoma was the most frequent type.
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histológico mais frequente. As principais hipóteses explicativas desta
mudança têm vindo a relacionar-se com alterações na composição
do tabaco, causa principal da “epidemia” a que assistimos.
Foram objectivos deste trabalho a comparação dos dados
demográficos (sexo, idade, hábitos tabágicos) e factores relacionados
com a doença (histologia, estado geral, estádio e tratamento) em
duas populações de doentes com neoplasia pulmonar (NP) separadas
no tempo por 20 anos.
Para tal procedemos à análise retrospectiva dos registos clínicos dos
doentes cujo diagnóstico de NP primária foi efectuado nos períodos
compreendidos entre 1979-1982 e 1999-2002, seguidos na consulta
de Pneumologia oncológica do H.S. João.
Nos 8 anos referentes ao estudo foi diagnosticada NP em 750 doentes,
dos quais 630 (84%) correspondiam a indivíduos do sexo masculino.
O adenocarcinoma foi o tipo histológico mais frequente (37%). A
opção terapêutica inicial foi a quimioterapia (QT) isolada em 39%
dos doentes. Em 20% dos doentes optou-se apenas por tratamento
de suporte e foi efectuada cirurgia em 62 doentes. Dos 236 doentes
cujo diagnóstico foi efectuado entre 1979-1982, 84% eram do sexo
masculino, com uma média de idade de 60,0 anos. O tipo histológico
predominante foi o carcinoma epidermóide (46%). Os estádios IIIB
e IV corresponderam a 73.3% das neoplasias. No período referente
aos anos de 1999 a 2002 foi diagnosticada NP em 514 doentes (84%
do sexo masculino), com uma média de idade de 65 anos. Verificou-
se um predomínio do adenocarcinoma (47,1%). A grande maioria
das neoplasias encontrava-se em estádios avançados. Relativamente
aos dois períodos de tempo analisados verificaram-se diferenças
estatisticamente significativas em relação aos hábitos tabágicos
(aumento da percentagem de fumadores), idade dos doentes (aumento
da média da idade) e tipo histológico (a percentagem de adenocarci-
nomas aumentou de 15,3 para 47,1% com diminuição dos carcino-
mas epidermóides e carcinomas de pequenas células (CPPC)). No
que diz respeito à opção terapêutica inicial a proporção de doentes
submetidos apenas a terapêutica de suporte diminuiu ao longo das 2
décadas, sendo a diferença estatisticamente significativa.
Os resultados deste estudo estão de acordo com os dados da literatura
ao mostrarem um aumento do adenocarcinoma e uma diminuição
do carcinoma epidermóide e CPPC nas últimas 2 décadas. Obtivemos
elevadas percentagens de fumadores, tendo sido observada uma
tendência crescente relativamente aos hábitos tabágicos. Apesar do
avanço das técnicas de diagnóstico e estadiamento, continua a
verificar-se um predomínio de NP em estádios avançados na altura
do diagnóstico.
Como conclusão saliente-se a evolução dos tipos histológicos entre
os dois períodos de estudo, o aumento da proporção de fumadores
na série mais recente e o diagnóstico tardio da doença apesar da
evolução técnica e da crescente acessibilidade das populações aos
meios de diagnóstico.
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Nowadays there was a shift toward predominance of adenocarci-
noma. Hypotheses concerning the shift in histopathology have fo-
cused on the potential role of changes in the characteristics of ciga-
rettes.
The aim of our study was to compare the demographic factors (gen-
der, age, smoking) and factors connected with the disease (histol-
ogy, performance status, stage and treatment) in two populations of
LC patients 20 years apart.
We conducted a retrospective analysis of clinical data of patients
whose LC was diagnosed between 1979-1982 and 1999-2002 in
H.S.João.
A total of 750 new LC cases (84% male) were diagnosed during the
study period. Adenocarcinoma was the most common histological
type (37%). Chemotherapy was the initial treatment option in 39%
of patients. Palliation approach was the only treatment in 20% of
patients and 62 were operated.
A total of 236 LC were diagnosed during the period 1979-1982
(84% were male) and the mean age of patients was 60,0 years. The
most common histological type was squamous cell carcinoma (46%).
Stage IIIB and IV were recorded in 73,3% of patients.
Between 1999 and 2002 a total of 514 patients were diagnosed LC
(84% were male; mean age 65 years). Adenocarcinoma was the most
common histological type (47,1%). Most of lung cancers were stage
IIIB and IV.
There were significant differences between the 2 periods analysed
concerning smoking (increase in the number of smokers), age (in-
crease in the mean age of patients) and histology (higher percent-
age of adenocarcinoma and reduction of squamous cell carcinoma
and small-cell lung cancer). The percentage of patients treated
symptomatically decreased significantly in 20 years.
The findings of this study show an increase in the incidence of ad-
enocarcinoma and a reduction of squamous cell and small-cell lung
cancer in the last 20 years. There was a high percentage of smokers.
Besides advances in diagnose and staging tests most of lung can-
cers are extensive disease.
As a conclusion we can say that there was an evolution of histologi-
cal types between the 2 study periods and an increase of smokers in
most recent years. LC diagnosis is still very late.
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